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【摘要 】 背景 肠 易 激 综 合 征 (IBS) 是 临床 常见 的 肠 道 疾病 ， 使 用 痛 泻 要 方 治疗 确 有 疗 

效 ， 但 拆 分 方剂 中 主要 显效 药物 的 相关 研究 欠缺 。 目 的 观察 拆 解 痛 演 要 方 对 腹泻 型 肠 易 激 

综合 征 IBS-D) 大 鼠 结 肠 、 海 马 体 组 织 脑 源 性 神经 营养 因子 BDNF), P 物质 (SP) 表达 的 

影响 。 方 法 成 年 雄性 Wistar 大 鼠 32 只 ， 随 机 分 为 空白 组 、 模 型 组 、 白 区 防风 组 CB-FO 和 

陈皮 白术 组 (C-B)， 每 组 8 只 。 除 空白 组 外 ， 其 余 各 组 均 使 用 结 直 肠 扩张 + 慢性 束缚 应 激 法 

建立 IBS-D 大 鼠 模 型 。B-F 组 采用 白 误 防风 中 药 浸 膏 治疗 ，C-B 组 采用 陈皮 白术 中 药 浸 膏 治 

疗 ， 空 白 组 和 模型 组 采用 薰 馏 水 灌 骨 ， 治 疗 周期 为 14 天。 比较 治 疗 后 大 鼠 体重 、Bristol 2€ 

便 分 型 、 腹 部 撤退 反射 评分 (AWR)、 结 肠 及 海马 体 组 织 中 BDNF 和 SP 表达 的 组 间 差 异 。 

结果 与 模型 组 比较 ,治疗 后 ，B-F 组 和 C-B 组 大 鼠 体 重 增加 (P<0.05 )、Bristol 凑 便 评分 降 

低 (P<0.05); B-F 组 大 鼠 AWR 评分 降低 (P<0.05)、 海 马 体 BDNF 表达 升 高 (P=<0.05)、 

SP 表达 下 降 (P<0.05); 结肠 组 织 BDNF 和 SP 表达 均 下 降 (P<0.05)。 结 论 痛 泻 要 方 中 

白 芍 防风 合用 可 明显 绥 解 IBS-D 大 鼠 肠 道 高 敏感 、 腹 海 症 状 ， 可 能 与 其 调节 相关 脑 肠 肽 平 

衡 的 作用 有 关 。 
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Abstract: Background Irritable bowel syndrome(IBS) is a common clinical intestinal disease. The 
treatment of Tong-Xie-Yao-Fang (TXYF) is indeed effective, but there is a lack of relevant 
research on the main effective drugs in the split prescription. Objective To investigate the effect of 
TXYF disassembled recipes on the expressions of brain-derived neurotrophic factor (BDNF) and 
Substance P (SP) in colon and hippocampus of diarrhea-type irritable bowel syndrome (IBS-D) 
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rats. Methods 32 healthy adult male Wistar rats were selected and randomly divided into blank 
group (n=8), model group (n-8), Radix Paeoniae Alba- Radix Saposhnikoviae group(B-F) (n=8) 
and Pericarpium Citri Reticulatae- Rhizoma Atractylodis Macrocephalae group(C-B) (n=8). 
Except the blank group, IBS-D rat models were established by colorectal dilatation + chronic 
restraint stress in other groups. B-F group were treated with Radix Paeoniae Alba- Radix 
Saposhnikoviae (white peony root and divaricate saposhnikovia root) extractum and C-B group 
were treated with Pericarpium Citri Reticulatae- Rhizoma Atractylodis Macrocephalae (dried 
tangerine peel and largehead atractylodes rhizome) extractum, the blank group and model group 
were perfused with distilled water. The treatment cycle was 14 days. Compared in the body weight, 
the Bristol stool score and abdominal withdrawal reflex (AWR) score, brain-derived neurotrophic 
factor (BDNF) and substance P (SP) protein expressions in colon and hippocampus after treatment. 
Result After treatment, the body weight increased (P«0.05) and the Bristol score decreased 
(P«0.05) of the B-F group and the C-B group compared to those in the model group. Compared 
with the model group, the AWR score of the rats in the B-F group was decreased («0.05), the 
BDNF expression in hippocampal of the B-F group was increased (P< 0.05) while the SP were 
decreased (P< 0.05); the expressions of BDNF and SP in the colon tissue decreased (P«0.05). 
Conclusion Radix Paeoniae Alba and Radix Saposhnikoviae in TXYF can significantly alleviate 
the symptoms of intestinal hypersensitivity and diarrhea in IBS-D rats, which may be related to 
the regulation of brain gut peptide balance. 


Keywords: Diarrhea-type irritable bowel syndrome (IBS-D); Tong-Xie-Yao-Fang; Visceral 
hypersensitivity; Brain-derived neurotrophic factor (BDNF); Substance P(SP) 


肠 易 激 综 合 征 (Irritable Bowel Syndrome, IBS) 是 世界 范围 内 最 常见 的 肠 脑 互动 紊乱 的 
疾病 之 一 ， 据 估计 全 球 约 有 10% 的 人 受到 影响 帆 ， 其 中 我 国 以 腹泻 型 肠 易 激 综 合 征 IBS-D) 
最 为 多 见 外 。 临 床上 该 病 以 腹部 不 适 、 排 便 习惯 或 大 便 性 状 异常 为 主要 特征 申 ， 其 病程 容易 
迁延 反复 发 作 ， 严 重 影响 患者 身心 健康 由 。IBS 发 病 机 制 尚未 十 分 明确 ， 但 该 病 的 病因 之 一 
内 脏 高 敏 是 公认 的 病理 生理 基础 此 3， 内 及 高 敏 的 发 生 是 一 个 复杂 的 病理 过 程 ， 其 作用 机 于 
亦 未 完全 明确 ， 脑 肠 肽 (Brain gut peptide) 异常 表达 与 内 脏 高 敏 密切 相关 各， 其 中 P 物质 
(Substance P, SP)、 脑 源 性 神经 营养 因子 (Brain-derived neurotrophic factor, BDNF) 作 为 相关 神 
经 肽 参与 了 IBS-D 的 发 展 过 程 ， 对 肠 神 经 系统 具有 调节 作用 5 81, IBS-D 的 治疗 目前 指南 推 
荐 采用 止 海 药 、 解 疗 药 、 益 生 菌 、 精 神 药物 治疗 等 方式 名 ， 但 多 数 患者 使 用 指南 推荐 的 一 线 
药物 后 症状 难以 改善 LIU， 转 而 寻求 中 医药 治疗 。 既 往 研究 表明 痛 泻 要 方 可 以 通过 调节 脑 - 肠 
A03, p E ES U^ 13、 肠 道 通 透 性 09、BDNF 表达 L711， 改善 IBS-D 腹痛 和 腹泻 症状 。 
前 期 研究 发 现 01， 痛 海 要 方 科 调节 大 鼠 海马 及 结肠 组 织 中 的 BDNF mRNA KZ, I 
双向 调整 脑 肠 轴 的 作用 。 中 医 认 为 肝 郁 脾虚 是 IBS-D 基本 病 机 ， 常 用 痛 注 要 方 治疗 加， 方 中 
“ 抑 木 ?组 分 之 白 区 防风 善于 柔 肝 理气 止痛 , “培土 "组 分 之 陈皮 白术 长 于 补 脾 胜 湿 止 泻 ， 四 药 
合用 , IEZI, 共 奏 佳 效 。 然 而, 目前 的 临床 证 据 多 关注 痛 演 要 方 整体 药物 的 疗效 及 机 制 。 
基于 中 医 理论 及 前 期 研究 成 果 , 我 们 推测 “ 抑 木 ?组 分 和 白 区 防风 是 缓解 内 脏 高 敏 、 改 善 腹痛 腹 
部 不 适 症状 的 重要 部 分 。 本 研究 将 痛 演 要 方 拆 分 为 “ 抑 木 "组 分 白 区 防风 组 〈B-F) 553 
组 分 陈皮 白术 组 〈C-B)， 以 IBS-D 模型 大 鼠 为 研究 对 象 ， 以 BDNF 和 SP 表达 为 切入 点 ， 
在 前 期 证 实 痛 泻 要 方 有 效 性 的 基础 上 LS] ， 深 入 探索 痛 泻 要 方 治疗 IBS-D 的 作用 机 制 。 
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1. 材 料 与 方法 
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1.1 实验 动物 与 分 组 

选用 成 年 雄性 Wistar 大 鼠 ， 共 32 只 ， 体 重 为 190+20g， 采 购 于 成 都 达 硕 生物 技术 有 限 
公司 , 动物 生产 许可 证 号 : SYXK ( 川 ) 2020-030 号 , 饲养 于 标准 IL ZR] 3, sid 21+2 
之 间 ， 相 对 湿度 为 50+t10%， 明 上 暗 比 1:1。 固 定 每 天 8:00AM-14:00PM 之 间 进 行 实验 ， 实 验 
期 间 不 限制 大 鼠 进 食 饮水 。 适 应 性 饲养 7 天 后 ， 采 用 抽签 法 随机 分 为 空白 组 、 模 型 组 、 
B-F 组 和 C-B 组 ， 每 组 各 8 只 大 鼠 。 实 验方 案 通过 成 都 中 医药 大 学 附属 医院 实验 动物 伦理 
审查 ， 伦 理 编号 : 2020DL-001. 

1.2 主要 试剂 及 药物 

成 巴 比 妥 钠 (上 海 斯 信 生 物 科 技 有 限 公 司 ); BCA 蛋白 浓度 测定 试剂 盒 (上海 西 唐 生物 
科技 有 限 公 司 ， 批 号 ，WB101)、BDNF 酶 联 免疫 吸附 测定 ELISA) 试剂 盒 〈 上 海 西 唐 生 
物 科技 有 限 公 司 ， 批 号 : F151000, SP ELISA 试剂 盒 ( 上 海 西 唐 生 物 科技 有 限 公司 ， 批 号 : 
F16804)。 白 术 、 白 芍 、 陈 皮 、 防 风 4 味 中 药 按照 6: 4: 3: 2 配伍 ， 中 药 由 四 川 省 中 医院 
中 药房 采购 于 四 川 新 荷花 中 药 饮片 公司 ， 并 由 该 院 药剂 科 经 浸泡 、 煎 者、 过 滤 浓 缩 等 工艺 制 
作 中 药 浸 膏 混 悬 液 。 

1.3 造 模 方法 

参照 文献 复制 IBS-D 大 鼠 实验 模型 ， 除 空白 组 外 ， 其 余 各 组 大 鼠 均 采用 结 直肠 扩张 上 91+ 
慢性 束缚 应 激 P20 的 造 模 方法 建立 内 脏 敏感 型 IBS-D 大 鼠 模 型 。 结 直肠 扩张 : 将 自制 的 球 圳 
涂抹 石蜡 油 后 塞 进 大 鼠 肛 门 约 7cm， 在 肛门 外 lcm 处 用 胶带 将 其 固定 在 大 鼠 尾 根部 ， 在 
80mmHg 球 吉 的 压力 下 维持 5 分 钟 , 球 守 每 次 使 用 前 后 均 需 要 进行 酒精 消毒 处 理 。 慢 性 束缚 
应 激 : 将 大 鼠 仰 四 位 固定 于 束缚 架 (20cmx6cmx5cm) 上 2 小 时 ， 限 制 活动 。 每 天 1 次 ， 共 14 
Ko 使 用 腹部 退缩 反射 评分 (Abdominal withdrawal reflex, AWRJ)P2H 评 价 模 型 大 鼠 内 脏 敏 感性 ， 
AWR 评分 在 3 分 以 下 者 视 为 造 模 失 败 。 

1.4 干预 方法 

200g 大 鼠 每 日 生 药 饮 片 用 量 C2]: AA 1.8g/kg、 防 风 0.9g/kg、\ 陈 皮 1.35g/kg、 白 术 2.7g/kg。 
浸 膏 溶液 浓度 为 : 白 芍 0.18g/ml、 防风 0.09g/ml、 陈 皮 0.135g/ml、 和 白术 0.27g/ml; 白 芍 防 
风 温 谨 溶 液 浓 度 为 0.27g/ml、 陈 皮 白 术 温 谨 溶 液 浓 度 为 0.405g/ml。 空 白 组 和 模型 组 均 予 
5ml/kg 蒸馏 水 灌 肯 ，B-F ATUAR EWB, C-B 组 予以 陈皮 白术 浸 膏 灌 胃 ， 每 组 灌 
胃 容 积 为 200g/ml， 每 日 一 次 ， 共 14 X. 

1.5 观察 指标 及 检测 方法 

一 般 状 态 : 观察 各 组 大 鼠 的 精神 状况 、 活 动情 况 、 皮 毛色 泽 、 饮 食量 及 每 7 天 体重 变化 
Em. KEER: 分 别 于 造 模 前 1 天 、 治 疗 前 〈 第 13 AO 和 治疗 后 (第 21 天 ) 对 每 只 大 鼠 
单 笼 饲养 ,收集 12:00 一 18:00 姜 便 ,依据 布 里 斯 托 Bristol) 凌 便 评分 对 大 便 进 行 分 级 评分 。 

AWR 评分 : 于 治疗 前 (第 14 天 上 午 ) 及 治疗 后 〈 第 22 天 上 午 ) 各 检测 1 次 ， 检 测 前 
18 小 时 大 鼠 仅 饮水 。 检 测 时 将 自制 的 球 吉 涂抹 石蜡 油 后 塞 进 大 鼠 肛 门 内 约 7cm， 用 血压 计 
向 球 圳 内 缓慢 加 压 ， 观 察 大 鼠 在 20mmHg. 40mmHg. 60mmHg 和 80mmHg 四 个 压力 梯度 
下 对 球 圳 扩张 刺激 的 反应 ， 每 个 压力 梯度 测 3 次 取 评 分 均值 ， 每 次 测量 间隔 5 min. AWR 
评分 由 2 名 不 知道 实验 分 组 的 工作 人 员 共 同 进 行 。 

结肠 和 海马 体 组 织 BDNF、SP 表达 检测 : 检测 采用 ELISA 试剂 盒 。 治 疗 结束 后 1 天 ， 
每 只 大 鼠 按 2.5ml/kg 的 剂量 予 2% 戊 巴 比 妥 钠 腹 腔 注 射 ， 麻 醉 后 迅速 沿 大 鼠 腹 中 线 用 剪刀 齐 
开 腹 部 暴露 肠 道 ， 取 出 完整 结肠 片段 长 约 2cm。 同 时 用 咬 钳 咬 开 大 鼠 颅 骨 ， 和 剥离 完整 大 鼠 海 
马 体 组织 。 将 组 织 标本 转移 至 -80 口 冰箱 中 保存 直至 检测 。 参 照 试 剂 盒 说 明 书 操作 ， 酶 标 仪 
测定 450nm 处 OD 值 ， 分 别 计 算 大 鼠 结肠 组 织 和 海马 组 织 BDNF, SP 含量 。 

1.6 统计 学 处 理 

采用 SPSS 25.0 软件 进行 数据 处 理 
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2. 实 验 结 果 
2.1 KN 
造 模 前 大 鼠 精 社 


一 般 状 态 


音 易 脱落 ， 肛 门 周围 


检验 ， 


因素 方差 分 析 ， 并 采 月 


H LSD 法 进行 组 间 多 重 比较 ， 若 不 满足 正 态 


以 P<0.05 为 差异 有 统计 学 意义 。 


状态 良好 , 活泼 好 动 ， 
造 模 后 的 大 鼠 逐 渐 出 现 精神 萎靡 ， 
有 较 多 稀 便 附着 。 


活动 减少 ， 易 躁动 或 月 


情绪 平和 , 皮毛 顺 滑 有 光泽 , 肛门 周围 
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B-F 组 和 C-B 组 大 局 
食 饮 水 量 恢复 ; 
2.2 大 鼠 体 重 增 
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治疗 后 ， 精 t 
皮毛 逐渐 恢复 光泽 ， 肛 门 周转 


状态 较 治 


和 C-B 组 大 鼠 造 模 后 《第 


对 大 鼠 体重 增长 有 影响 ， 与 模 亚 


造 模 前 各 组 间 大 鼠 体 重 差 异 无 统 
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计 学 意义 (P>0.05); 
重 增长 缓慢 
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比较 ，B-F 组 和 C-B 组 大 鼠 治 疗 


5 KRE 


(P<0.05), 
后 体重 增长 迅速 


次 水 量 减少 ， 


较为 清洁 
ES 


洁 。 


疗 前 有 不 同 程度 好 转 , 活动 增多 , 反应 迅速 ， 
较 模 型 组 干净 。 


日 比 较 ， 模 型 组 、B-F 组 
意味 着 造 模 
回升 (P 


二 0.05)。B-F 组 及 C-B 组 大 鼠 体重 增长 差异 无 统计 学 意义 〈P>0.05)， 但 整体 B-F HK 
体重 增长 较 多 。 见 表 1。 
表 1: 各 组 大 鼠 体重 增长 比较 C gts, g) 
Table 1 Comparison of weight gain of rats in each group 
第 1 天 第 14 天 第 28 天 
组 别 RR 第 7 天 "noon" 第 21 天 i 

( 造 模 前 ) ( 造 模 后 /治疗 前 ) (治疗 后 ) 
空白 组 193.850+12.15 29.96+7.86b 26.062-9.69 ^ 37.29:9.08 ^ 34.65+9.18? 
模型 组 196.81+11.76 9.98+3.81a 14.7844.74a 18.25+5.19 è 21.00+2.59 ° 
B-F 组 195.60+11.44 8.8348.59* 16.0044.59 è 38.39410.88 ^ 30.1926.87 ^ 
C-B 组 192.46::10.01 9.4143,72* 16.3143,55? 33.25+5.97 ? 28.00245.71 ^ 
ik: 与 空白 组 同期 比较 ,*P<0.05; 与 模型 组 同期 比较 ,?* P<0.05 
2.3 K Bristol žE SE 4)- 

造 模 前 各 组 大 鼠 Bristol 评 分 无 显著 差异 (P>0.05)。 造 模 后 ， 除 空白 组 外 ， 模 型 组 、B-F 


Z 


表 2. 


组 和 C-B 组 Bristol 评 分 显著 升 高 C(P<<0.05 ) 
治疗 后 Bristol 评 分 均 下 降 CP<0.05)， 但 两 者 比 


各 组 


BR 


， 说 明 造 模 成 功 。 与 


模型 组 比较 ，B-F 组 


较 差异 没有 统计 


Bristol 粹 便 评分 ( ys) 
Table 2 Bristol stool scales of rats in each group 


Bristol 评分 


和 C-B 组 
| 学 意义 (PP 二 0.05)。 见 表 2。 


组 别 VERB WE vE FE AE 
造 模 前 造 模 后 治疗 后 
空白 组 3.88+0.64 3.88+0.64 3.88+0.83 
模型 组 3.88+0.83 6.13+0.83 5.88:0.99? 
B-F 组 3.7540.70 5.88+0.64 ° 4.13+0.83? 
C-B 组 3.88+0.64 6.002:0.76 è 4.13+0.99 ^ 
x^ fü 0.217 17.918 12.602 
P f& 0.957 «0.000 «0.000 
ik: 与 空白 组 同期 比较 ,* P«0.05; 与 模型 组 同期 比较 , ^ P<0.05 
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2.4AWR 评 分 
2.4.1 造 模 后 AWR 评 分 
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TE UE) 7] 7gj20mmHg. 40mmHg. 60mmHgfliS0mmHgl] , 各 组 大 鼠 与 空白 组 比较 AWR 


EF 分 比较 有 差异 (P=0.05) 
大 鼠 内 脏 敏感 性 有 增高 。 在 


| 


， 而 模型 组 、B-F 组 和 C-B 组 之 间 未 见 明显 差异 C(P>0.05)， 说 明 


气 宫 压力 为 80mmHg 时 ， 各 组 大 鼠 AWR 评 分 比较 已 =0.07$ 之 0.05， 


各 组 间 AWR 评 分 无 明显 差异 。 见 图 1。 
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图 1: 造 模 后 各 组 AWR 评 分 比较 (与 空白 组 在 相同 压力 下 比较 ，*P<0.05) 


Figure 1 comparison of AWR scores of each group after modeling 


2.4.2 治 疗 后 AWR 评 分 
在 压力 为 20mmHg 时 ， 


各 组 大 鼠 AWR 评 分 无 差异 〈P=0.084>0.05)。 在 压力 为 40mmHg 


时 ， 各 组 大 鼠 AWR 评 分 有 差异 (P<0.000)。 与 空白 组 比较 ， 模 型 组 和 C-B 组 AWR 评 分 明显 
升 高 ， 而 B-F 组 评分 比 模型 组 AWR 评 分 明显 降低 。 在 压力 为 60mmHg 时 ， 各 组 大 鼠 AWR 评 分 


有 差异 CP<0.0$)。 与 空白 


组 比较 ， 横 型 组 AWR 评 分 明显 升 高 ， 而 B-F 组 评分 比 模型 组 明显 


降低 ; 与 C-B 组 比较 ，B-F 组 降低 明显 。 在 压力 为 80mmHg 时 ，B-F 组 AWR 评 分 较 其 余 各 组 降 
低 明 显 (P<0.05)， 内 脏 敏感 性 低 于 模型 组 。 见 图 2。 
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图 2: 治疗 后 各 组 AWR 评 分 比较 (与 空白 组 在 相同 压力 下 比较 ，*P<0.05; 与 模型 组 在 相同 


压力 下 比较 ，bP<0.05; 与 C-B 组 在 相同 压力 下 比较 ， “P<0.05) 


Figure 2 Comparison of AWR scores in each group after treatment 


2.5 大 鼠 结肠 和 海马 BDNF 和 SP 水 平 测定 

BDNF 在 模型 大 鼠 结 肠 组 织 中 呈现 高 表达 ， 在 海马 组 织 中 呈现 相对 低 表 达 。 与 模型 组 比 
较 ，B-F 组 BDNF 在 结肠 组 织 中 的 表达 明显 降低 (P=0.05)。 与 模型 组 比较 ，B-F 组 BDNF 在 
海马 体 中 的 表达 明显 升 高 (P=0.05)。 见 图 3。 
与 空白 组 比较 ， 模 型 组 、C-B 组 结肠 及 海马 体 的 SP 表达 均 明显 升 高 (P=0.05); 与 模型 
组 比较 ，B-F 组 结肠 及 海马 体 的 SP 表达 量 明显 降低 (P=0.05)， 而 C-B 组 结肠 及 海马 体 SP 表 
达 量 未 见 明显 下 降 。 见 图 3。 
BDNF SP 
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图 3: BDNF 与 SP 表达 水 平 (与 空白 组 比较 ,*P<0.05; 与 模型 组 比较 ,* P<0.05; 与 C-B 组 比较 ， 
可 e P<0.05) 
E E Figure 3 Expression levels of BDNF and SP 


TU 3. 讨 论 
I IBS PHR- 38 SL AE, HAREE HEORURUE E 21 15 CSCREU. 腹痛 腹胀 症状 是 内 
< 脏 高 敏 反 应 的 典型 特征 ， 是 区 分 IBS 与 其 他 功能 性 胃 肠 疾病 的 重要 临床 标志 物 31。BDNF 
与 SP 等 其 他 脑 肠 肽 相互 作用 以 调节 肠 道 感觉 并 影响 结肠 敏感 性 P9。AWR 评分 是 量化 肠 道 
敏感 性 的 一 个 重要 指标 [9， 能 够 体现 大 鼠 肠 道 敏感 性 变化 情况 。 本 研究 通过 拆 解 痛 演 要 方 ， 
从 中 枢 及 外 周 BDNF, SP 表达 切入 ， 探 讨 痛 演 要 方 中 “ 抑 木 ”" 组 分 白光 防风 缓解 IBS-D 的 内 
脏 高 敏 的 疗效 机 制 。 
BDNF 是 感知 疼痛 的 重要 调节 因子 P4 32， 在 大 脑 中 活跃 于 海马 皮层 , 参与 神经 元 功能 的 
调节 ， 适 量 的 BDNF 可 以 维持 感觉 神经 的 正常 功能 ，BDNF 异常 升 高 会 导致 各 种 疼痛 相关 
的 感觉 ， 如 慢性 疼痛 、 炎 症 性 疼痛 和 内 脏 痛 多， 并 可 能 与 IBS 患者 焦虑 和 抑郁 症状 存在 关 
联 RHQ。 也 有 充分 的 证 据 表 明 BDNF 在 内 及 高 敏 反 应 中 发 挥 重要 作用 P9]。 
SP 异常 表达 与 内 脏 超 敏 密切 相关 SHI， 其 参与 了 内 脏 的 痛觉 传递 和 痛觉 调制 过 程 ， 在 内 
脏 高 敏 性 及 调控 痛 敏 感 中 发 挥 作用 B14 纹 , 海马 中 SP 可 参与 情绪 及 应 激 功能 调节 B3]， 包 括 压 
力 和 焦虑 相关 行为 光 。 有 研究 发 现 B5 在 IBS-D 患者 肠 粘膜 中 存在 SP 阳性 细胞 数目 和 染色 强 
度 增加 ， 认 为 高 表达 的 SP 与 IJBS-D 腹痛 、 腹 泻 症状 具有 显著 相关 性 。SP 作为 一 种 骨 肠 激 
素 ，SP 会 促进 肠 蠕 动 、 增 高 结肠 内 压力 、 从 而 易 引 起 腹泻 。 
痛 演 要 方 作 为 治疗 IBS-D 常用 方剂 之 一 94， 它 能 有 效 缓解 腹痛 和 腹泻 ， 并 恢复 患者 消 
化 道 的 稳 态 BI。 痛 演 要 方 可 通过 下 调 SP 表达 ， 改 善 大 便 ， 绥 解 腹痛 、 腹 泻 症 状 ， 有 效 提 高 


H 


PT 


活 质量 63。 在 本 实验 中 ， 了 JBS-D 模型 大 鼠 的 肠 道 敏感 性 显著 增加 ， 治 疗 后 ，B-F 组 AWR 
评分 显著 降低 至 与 空白 组 相近 ， 肠 道 敏感 性 显著 降低 ， 而 C-B 组 对 AWR 评分 无 显著 影响 。 
模型 组 BDNF 和 SP 在 结肠 内 的 表达 显著 增加 ， 而 在 海马 体内 BDNF 表达 降低 ，SP RAM 
加 。 这 表明 它们 共同 参与 了 IBS-D 内 及 高 敏 反应 的 形成 。 治 疗 后 ， 白 芍 防 风能 更 显著 地 下 
调 结肠 组 织 中 BDNF 和 SP 的 表达 ， 上 调 海马 体内 BDNF 的 表达 ， 修 复 脑 肠 肽 的 平衡 ， 绥 解 
IBS-D 症状 优 于 陈皮 白术 。 

中 医 认为 IBS 最 常见 的 中 医 证 型 为 肝 郁 脾虚 型 ,其 基本 病 机 为 脾虚 肝 盛 而 乘 脾 四 。 朱 坟 
溪 记 载 的 痛 泻 要 方 是 治疗 此 病 的 经 典 中 医 方剂 之 一 。 关 于 痛 演 要 方 ， 吴 琨 的 《 医 方 考 》 中 : 
“ 痛 演 不止， 此 方 主 之 。” 以 痛 、 泻 二 字 概 括 了 1IBS-D 的 特点 。《 医 方 集 解 》 认 为 痛 演 要 方 全 
部 是 足 太 阴 、 厥 阴 经 药物 ， 旨 在 “ 海 木 而 益 士 "。 白 术 味 甘苦 、 性 温 ， 甘 以 补 脾胃 之 虚 ， 苦 温 
以 燥 湿 肠 中 之 湿 ;， 陈皮 味 辛苦 、 性 温 ， 辛 温 而 助 白 术 燥 湿 醒 脾 、 兼 而 理气 ; 白 芍 味 酸 、 性 微 
寒 ， 可 泻 肝 火 而 酸 阴柔 肝 ， 以 达到 理 肝 气 、 组 中 止痛 的 效果 ; 防风 味 辛 甘 、 性 微 温 ， 既 能 辛 
散 肝 中 郁 气 ， 又 香 醒 脾气 ， 辛 温 又 能 助 白术 除湿 而 止 海 ， 且 为 脾 经 引 经 药 。 全 方 四 药 相配 ， 
补 脾虚 柔 肝 阴 ， 理 肠 中 之 气 ， 清 肠 中 之 湿 ， 共 奏 止 泻 止痛 之 功 。 

综 上 ， 痛 泻 要 方 中 的 白 芍 防风 药 对 可 更 佳 的 双向 逆转 调节 BDNF 的 表达 ， 表 现 为 下 调 
结肠 组 织 BDNF 的 表达 ， 上 调 海马 组 织 BDNF 的 表达 。 白 芍 防 风能 显著 下 调 IBS-D 模型 大 
鼠 结肠 组 织 中 BDNF 和 SP 的 表达 ， 从 而 改善 肠 道 高 敏 状态 ， 绥 解 腹 泻 症状 。 本 实验 中 ， 白 
芍 防 风 合 用 起 效 主要 脏 器 在 肝 , 发 挥 柔 肝 止 痛 之 功 缓解 内 脏 高 敏 , 白 芍 酸 柔 养 肝 理气 绥 急 以 
收 涩 止 泻 助 防风 之 力 ; 陈皮 白术 合用 起 效 在 脾 ， 发 挥 补 脾 燥 湿 理气 之 功 以 培土 止 海 。 结 合 实 
验 结果 ， 白 三 防风 合用 治疗 IBS-D 止 泻 、 降 低 内 及 敏感 性 效果 更 佳 ， 提 示 重 视 肝 之 调 达 玻 
泄 在 治疗 IBS-D 中 的 重要 作用 ， 从 肝 论 治 可 提高 中 医药 防治 IBS-D 的 临床 疗效 。 
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